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tapijugamestibermimpi; bukanhanyamerencanakan, namunjugameyakini. 
( Anatole France, PenulisPerancis) 
Memilikiimajinasisajatidaklahcukup.Kauharusdapatbenar-
benarmenembuskedalamnya, merasaiseluruhisinya. 
( Umberto Eco, Penulis Italia ) 





( Penulis ) 
Perjuangan yang tanpahentitidakakanada yang sia-
siadisetiapkitamelangkahdenganpenuhpengorbanan. 
Semuadapatdiraihsetiap orang denganpenuhkepuasantersendiri, 
janganlahbanggadenganapa yang engkaudapatsaatini, 
karenasemuahanyalahtitipanallahsemata. 
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN Ny. S 
DENGANGANGGUAN DEFISIT PERAWATAN DIRI  
DIRUANG SRIKANDI RUMAH SAKIT JIWA DAERAH SURAKARTA 




Latar Belakang: Defisit perawatan diri yang ditemukan Di Rumah Sakit Jiwa 
Daerah Surakarta dari data rekam medis defisit perawatan diri dari tahun ke tahun 
mengalami peningkatan, sehingga  penulis tertarik untuk mengambil defisit 
perawatan diri. 
Tujuan : Untuk mengetahui asuhan keperawatan pada klien defisit perawatan diri 
yang meliputi pengkajian, diagnosa, intervensi, implementasi dan evaluasi 
keperawatan. 
Hasil : Setelah dilakukan asuhan keperawatan 3x8 jam gangguan defisit 
perawatan diri dapat mengenal tantang pentingnya kebersihan diri, melakukan 
kebersihan diri dengan bantuan perawat, dan secara mandiri, dapat 
mempertahankan kebersihan diri secara mandiri, mendapatkan dukungan keluarga 
dalam meningkatkan kebersihan diri. 
Kesimpulan : Masalah keperawatan klien mengenai defisit perawatan diri, pada 
dasarnya dapat dilaksanakan dengan baik dan sebagian besar masalah dapat 
teratasi dengan bantuan perawat ruangan dan keluarga. Karena peran keluarga 
sangatlah penting untuk proses penyembuhan klien. 
 
Kata Kunci : Defisit perawatan diri : kebersihan diri, menurunnya motivasi 

























IN THEMENTALHOSPITAL DISTRICT SRIKANDISURAKARTA 




Background: Self care deficit found in Mental Hospital of Surakarta from 
medical records of self-care deficit from year to year has increased, so the authors 
are interested in taking self-care deficits. 
Objective: To determine the client's nursing care to self-care deficit that includes 
assessment, diagnosis, intervention, implementation and evaluation of nursing. 
Results: After adjusting for 3x8 hour nursing care self-care deficit disorder can 
recognize the importance of personal hygiene challenged, doing personal hygiene 
with the help of nurses, and independently, to maintain personal hygiene 
independently, get family support in improving personal hygiene. 
Conclusion: The problem of  nursing clients regarding self-care deficit, basically 
can perform so well and most of  the problem scan be resolved with the help of 
nurses and family room. Because the role of the family is very important to the 
healing process of the client. 
 
Keywords: Self-care deficit: personal hygiene, decreased self-care motivation, 
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